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居家康复的新模式 
——远程康复拓展作业治疗新思路 

 

近期，以屈云教授为首的课题小

组 完 成 了 便 携 式 远 程 康 复

（Telerehabilitation）设备安全性

和 便 利 性 的 临 床 验 证 及 疗 效 研

究。在研究中，将作业治疗的具

体指导和锻炼方式有机地设计为

患者居家自身的锻炼活动，获得

了良好的反馈。 

物联网和“互联网+＂技术是

当今科技与医学结合的热点，远

程康复正是以上新技术在临床中

运用的创新实践。 

脑卒中后康复是降低致残率最

有效的方法。然而，我国目前可

以为脑卒中后患者提供综合康复

治疗的机构少，并且多集中于大城市及大城

市周边，覆盖面积小，而脑卒中患者分布广

泛，农村及边远地区的患者路途辛苦、就医

困难。况且，从事康复专业的人员数量也严

重不足。据统计，欧美、日本等发达国家的

康复治疗师人数一般为 30~70 人 /10 万人

口，而我国仅为 0.4 人/10 万人口，近 5 年至

少需要 3.5 万康复治疗师，在目前的教育系统

培养下几乎是不可能完成的使命，我国会处

于一个治疗师长期短缺的现状。此外，虽然

很多关于大脑功能重塑的研究表明，脑卒中

后患者需要高强度、重复性的训练，但是治

疗师面对面的训练指导时间有限，患者训练

的参与度通常只有 60%，训练量往往达不到

所需要的强度。 
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远程康复是指通过信息通讯技术远距离传送康复服务。治疗师可以通过视频、

传感器等形式对患者进行评估、指导及训练监督，解决了地域的局限性。人机互动

的游戏化、生活化的作业训练模式增添了训练的趣味性。远程康复可以让患者在家

中就能获取优质的康复医疗服务，为患者及家属提供长期的康复支持，减少患者在

院与回家后的落差，有助于功能的恢复以及康复治疗的连续性。此外，通过远程康

复模式可以使住院病人尽早出院，提高病床周转率，并使家属免受来回奔波之苦。 

图 1 用户训练及治疗师指导模式 

图 2  

用户训
练场景 
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在远程康复中保障运动的安全性

当无康复人员介入时，脑卒中后患者可能因为不活动或活动不足而出现废用性

肌萎缩、关节挛缩僵硬、心肺功能减退等表现。而不正确的训练运动可能导致运动

性损伤，包括肌肉拉伤、疼痛、局部充血、水肿、挫伤、韧带撕裂或撕断、关节软

骨损伤、关节扭伤、关节脱位、骨折等。同时，当无康复人员现场监控时，患者可

能因为自我训练中错误的康复方法而导致异常运动模式的强化及固定、痉挛加重等

情况，反而阻碍功能恢复。本研究中设计及实施的重点在于防止以上问题的出现，

避免远程康复中继发性的功能损害，消除患者参与远程康复的顾虑。 

设计包括了以下关键要素（图 3） 



便携式远程康复设备的便利性设计 

      使用的便利性是一种重要的医疗服务供给需求。随着

当今社会活动的高速发展，人们的生活节奏日益加快，

患者要求医疗服务能提供高效便捷的方式。能够提供更

为便捷的医疗产品使用或医疗服务才会在竞争中更有优

势，更容易获得患者的青睐。专业的治疗设备笨重巨

大、操作非常繁琐，需要专业的学习和大量的实践时间

才能在临床上顺利地使用。故本研究中对设备的便携性

和使用的便利性等也做了充分地设计。远程康复是在非

治疗人员现场指导下的程序化智能治疗方式，需要优先

考虑远程康复的安全性和设备的便利性，本研究中通过

创新性设计验证了远程康复的治疗的安全性，关注了便

携式远程康复设备使用的便利性。 

在保障安全性

的基础上，远

程康复训练还

可以短期改善

脑卒中患者日

常生活活动能

力，有助于提

高患者的生存

质量。 


